*Sr. Editor:*

Vamos a tratar de conocer la asociación de diabetes respecto a hipercolesterolemia, hipertensión, enfermedad periodontal (EP) y variables sociodemográficas.

Se trata de un estudio descriptivo transversal utilizando datos secundarios individualizados proporcionados por la Encuesta Nacional de Salud 2012[@bib0035].

Hemos empleado datos de 14.584 encuestas realizadas a la población española ≥ 40 años. La variable dependiente es la diabetes y como variables independientes la hipercolesterolemia, la hipertensión arterial (HTA), la EP y las variables sociodemográficas. Para valorar la EP, las preguntas de la encuesta utilizadas fueron «¿Le sangran las encías al cepillarse o espontáneamente?» El sujeto puede contestar Sí/No/Ns (no sé)/Nc (no contesta); «¿Se le mueven los dientes o muelas?» El sujeto puede contestar Sí/No/Ns (no sé)/Nc (no contesta). Se considera sujeto con EP al que contesta afirmativamente al menos a una de las 2 preguntas anteriores.

En el análisis estadístico asociamos la diabetes respecto a las variables independientes mediante un análisis bivariante calcularemos *odds ratio* (OR) e intervalos de confianza del 95% (IC 95%), también realizamos un análisis multivariante mediante regresión logística múltiple. Hemos utilizado el paquete estadístico SPSS^®^ v.21.

La prevalencia de diabetes en esta población (n = 14.584) es del 12,21%, similar al 11,49% en una población española (2009) de 55-64 años[@bib0040].

En el análisis bivariante y multivariante de los sujetos que refieren tener diabetes (n = 1.781), se observan asociaciones estadísticamente significativas con las variables del estudio. De hecho, se observa asociación de diabetes según aumenta la edad, para la clase social baja; también se observa asociación estadísticamente significativa de diabetes respecto a los sujetos con hipertensión, hipercolesterolemia y EP ([tabla 1](#tbl0005){ref-type="table"}).Tabla 1Asociación de diabetes con respecto a variables sociodemográficas, hipertensión, colesterol y enfermedad periodontalTabla 1DiabetesVariablesCategoríasOR crudos (IC 95%)OR ajustados (IC 95%)Edad40-551156-643,28 (2,77-3,87)2,53 (2,00-3,19)≥ 655,45 (4,73-6,28)3,66 (2,95-4,55)Clase socialAlta11Media1,58 (1,33-1,88)1,37 (1,07-1,75)Baja2,28 (1,94-2,68)1,84 (1,46-2,33)SexoMujer11Varón1,02 (0,93-1,13)1,75 (1,48-2,08)HipertensiónNo11Sí5,24 (4,75-5,78)1,99 (1,69-2,34)ColesterolNo11Sí4,50 (4,08-4,95)1,99 (1,70-2,34)Enfermedad periodontalNo11Sí1,26 (1,12-1,41)1,49 (1,24-1,78)

Flor LS y Campos MR, confirman los resultados de nuestro estudio, ya que observan asociaciones de diabetes (p \< 0,001) para edad ≥ 40 años, hipercolesterolemia, hipertensión arterial y en los sujetos que han recibido una educación menor de 5 años[@bib0045].

La EP es un proceso inflamatorio crónico que puede afectar a la salud sistémica de los pacientes con diabetes. De hecho, Stanko P e Izakovicova Holla L, observan una posible relación bidireccional entre ambas enfermedades[@bib0050]. También se ha observado que cuando se tratan las periodontitis moderada-severa, mejora el nivel glucémico y cuando se controla el nivel glucémico mejoran las periodontitis[@bib0055]. Entonces, ¿es la diabetes un factor de riesgo de la EP y otras enfermedades, o son las bacterias periodontales y los factores de la inflamación de las periodontitis los causantes de estas enfermedades o es una casualidad?[@bib0060] Pensamos como Winning L y Linden GJ, que no es una casualidad, como demuestran los resultados obtenidos en nuestro estudio. Sin embargo, se deben realizar ensayos clínicos aleatorizados midiendo correctamente el nivel de severidad de EP, así como los niveles de glucemia, y también realizar estudios microbiológicos para identificar las bacterias periodontales posiblemente causales de estas enfermedades. En conclusión, existe asociación de diabetes respecto a varones, mayores de 65 años, de clase social baja, hipertensos, hipercolesterolémicos y con EP.
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